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Резюме
Основното предизвикателство, пред което е изправен екипът на Районен център по трансфузионна хемато-
логия – Варна (РЦТХ Варна) по време на пандемията COVID-19, произтича от необходимостта бързо да се 
адаптират процесите по кръводаряване и осигуряване с кръв и кръвни съставки на лечебните заведения. Най-
сходна със сегашната пандемия COVID-19 е епидемията от SARS-CoV през 2003 г. за която СЗО отбеляза, че 
не са регистрирани случаи на заразяване с SARS-CoV поради преливане на кръв и кръвни съставки, рискът от 
трансфузионен пренос на този нов вирус, въпреки че е теоретичен, не може да бъде пренебрегнат на този етап. 
Най-същественото влияние, което пандемията оказа върху кръводаряването, е намаляването на донорите, 
намаляване на търсенето на кръв и кръвни съставки и до икономически последици за кръвните центрове. 
Цел: Цел на настоящото изследване е да се представи и оцени социо-икономическият характер на въздействи-
ето на пандемията върху дейността на РЦТХ – Варна и въз основа на получените резултати да се предложат 
мерки за преодоляване на кризата. 
Материал и методи: За периода март–юли 2020 г. е направен анализ на данните за посещаемостта на донори 
в кръвния център, предоставените на кръв и кръвни съставки на лечебните заведения и влиянието върху иконо-
мическите резултати на центъра на COVID-19 . Данните са обработени с помощта на SPSS, версия 20.0, като 
са използвани сравнителни и корелационни анализи. 
Резултати: Отчетен е значителен спад в кръводаряването с 22.7% за периода спрямо същия период за 2019 г., 
както и спад в търсенето на кръв и кръвни съставки поради спирането на планираните оперативни интервен-
ции в лечебните заведения. Всичко това води до значителни щети, голяма част от които са от организационен, 
технологичен и финансов характер за кръвния център. 
Заключение: Преминаването към обичайния режим на функциониране най-вероятно ще зависи от тежестта 
и продължителността на пандемията и своевременната и адекватна адаптация на структурите на РЦТХ –
Варна към новата реалност и организационните и квалификационни компетентности на служителите.
Ключови думи: управление, пандемия, криза, кръвоснабдяване, кръвен център
Abstract
The main challenge facing the team of the Regional Center for Transfusion Hematology Varna (RCTH Varna) during 
the pandemic COVID-19 stems from the need to quickly adapt the processes of blood donation and supply of blood and 
blood components to hospitals. Most similar to the current COVID-19 pandemic is the SARS-CoV epidemic in 2003, for 
which the WHO noted that no cases of SARS-CoV infection due to transfusion of blood and blood components, the risk 
of transfusion transmission of this new virus, although theoretical, cannot be ignored at this stage. The most significant 
impact that the pandemic has had on blood donation is the reduction of donors, the reduction of the demand for blood 
and blood components and the economic consequences for the blood centers. Aim: The aim of the present study is to 
present and assess the socio-economic nature of the impact of the pandemic on the activities of the RCTH Varna and 
on the basis of the obtained results to propose measures to overcome the crisis. Material and methods: For the period 
March-July 2020, an analysis was made of the data on the attendance of donors in the blood center, the blood and 
blood components provided to the medical establishments and the impact on the economic results of the COVID-19 
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center. Data were processed using SPSS, version 20.0, using comparative and correlation analyzes. Results: There was 
a significant decline in blood donation by 22.7% over the period compared to the same period in 2019, as well as a 
decline in demand for blood and blood components due to the suspension of planned surgical interventions in hospitals. 
All this leads to significant damage, most of which are organizational, technological and financial in nature for the blood 
center. Conclusion: The transition to the usual mode of operation will most likely depend on the severity and duration 
of the pandemic and the timely and adequate adaptation of the structures of RCTH Varna to the new reality and the 
organizational and qualification competencies of the employees.
Key words: management, pandemic, crisis, blood supply, blood center
Въведение
През декември 2019 г. е открита неизвестна 
вирусна инфекция в град Ухан, Китай [9]. 
Вирусът бързо се разпространява по целия 
свят [3,8] и много пациенти съобщават за 
симптоми на пневмония [11]. Тази пандемия 
оказва дълбоко въздействие върху здравните 
услуги, включително донорството на кръв и 
кръвоснабдяването. Кръводаряването остава 
основен източник на кръв и кръвни съставки 
в световен мащаб. Наличието на безопасна и 
адекватна кръв и кръвни съставки е от решава-
що значение за лечението на много пациенти 
[10 ].
Въпреки че СЗО отбеляза, че не са регис-
трирани случаи на заразяване с SARS-CoV 
поради преливане на кръв и кръвни съставки, 
рискът от трансфузионен пренос на този нов 
вирус, въпреки че е теоретичен, не може да 
бъде пренебрегнат на този етап. Най-същест-
веното влияние, което пандемията оказа върху 
кръводаряването, е намаляването на донорите, 
намаляване на търсенето на кръв и кръвни със-
тавки и до икономически последици за кръв-
ните центрове. От друга страна, относително 
краткият срок на годност на кръвните съставки 
поражда безпокойство за недостиг по време на 
пандемията [2]. 
До май 2020 г. в над 50 засегнати държави бяха 
въведени извънредни епидемични мерки, което 
оказа влияние върху всички сектори [5], вклю-
чително и Американския червен кръст, където 
се отменя кръводаряването на 86 000 донора 
[1]. Това създава голям проблем за пациентите, 
които се нуждаят от кръвопреливане. Въпреки 
че се очаква употребата на кръвни съставки да 
намалее по време на пандемията поради отмя-
на или отлагане на планираните операции, все 
още има голямо търсене [4,6]. Дефицитът в 
кръвоснабдяването се разглежда като ≤ 1 кръ-
водаряване на ден [7].
На 18 юни в САЩ от 32 изследвани кръвни 
центъра в 8 са имали ≤ 1 кръводаряване на ден 
[7].
Основното въздействие на пандемията върху 
услугите за преливане на кръв е, че тя е довела 
до значителен недостиг на кръвоснабдяване, 
поради страха на донорите от излагане на 
вируса в медицинско заведение и до общите 
смущения в гражданското общество в резултат 
на локдаун и други мерки.
РЦТХ – Варна е лечебно заведение, което 
оси гурява с кръв и кръвни съставки всички 
лечебни заведения в Североизточен регион, 
включително и област Търговище. В центъра 
е концентрирана дейността по вземане, диаг-
ностика и преработка на дарената кръв. На 
болничните структури от областите Варна, 
Шумен, Добрич, Силистра и Търговище се 
предоставят кръвни съставки с гарантирано 
качество, отговарящи на изискванията на Зако-
на за кръвта, кръводаряването и кръвопрелива-
нето и на Медицински стандарт „Трансфузион-
на хематология“.
Целта на настоящото проучване е да се из-
следва влиянието на пандемията от COVID-19 
върху кръводаряването и търсенето на кръв и 
кръвни съставки в РЦТХ – Варна и въз основа 
на получените резултати да се разработи ефек-
тивна стратегия за управление на осигуряване-
то на ЛЗ с кръв и кръвни съставки за Североиз-
точна България.
Материал и методи
За периода март–юли 2020 г. е направен ана-
лиз на данните за посещаемостта на донори в 
кръвния център и въз основа на това е напра-
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вена оценка за влиянието на COVID-19 върху 
кръводаряването и търсенето на кръв и кръвни 
съставки. Данните са обработени с помощта на 
SPSS, като са използвани сравнителни и коре-
лационни анализи.
Резултати и обсъждане
Отчетен е значителен спад в кръводаряването 
с 22.7% за периода март – май спрямо същия 
период за 2019 г., (p < 0.01), като резултатите 
са представени по месеци на фиг. 1.
През летните месеци (юни и юли), независи-
мо от наличието на извънредна обстановка, 
кръводарителите са по-малко и няма разлика 
между двете изследвани години.
Средният брой кръводарители за периода март 
юли през 2019 г. е бил 48,7 донора на ден, дока-
то за същия период през 2020 г. са намалели на 
40,8 донора на ден. Въздействие оказва ком-
плекс от фактори, като чувството за несигур-
ност и безпокойство, обхванало голяма част от 
населението във връзка с извънредното поло-
жение. Нарушен е нормалният ритъм на живот 
и социални контакти, като много хора губят 
работата си или се пренастройват за работа 
у дома (home office). Също така се нарушава 
обичайният ритъм на организиране на кръво-
дарителски акции и кампании. Вниманието на 
обществото е ангажирано прекомерно с темата 
за вихрещата се пандемия COVIT-19. Обичай-
ното призоваване на ученици, студенти и др. 
общности, подходящи за доброволни и безвъз-
мездни кръводарители, е невъзможно поради 
извънредната ситуация. Основна дейност на 
кръвния център, свързана с организиране на 
акции по кръводаряване, при които мобилни 
екипи от центъра посещават предприятия, 
организации и др., е блокирана напълно. Тези 
резултати кореспондират с други такива в 
страната и в чужбина, без да са толкова силно 
изразени. В България за изследвания период 
кръводаряването не е засегнато с такава сила, 
както е в САЩ. Установено, че с 114% се уве-
личават кръвните цетрове, където има само 1 
и 2 кръводарявания на ден, и с 350% на тези, 
които имат едно или по-малко дневни кръво-
дарявания [7]. 
Основните кръвни съставки, които са предос-
тавяни от Районен център за трансфузионна 
хематология – Варна на лечебните заведения 
за този период, са еритроцитен концентрат 
(ЕК), обезлевкоцитен еритроцитен концентрат 
(ОЕК), прясно замразена плазма (ПЗП), тром-
боцитен концентрат (ТК) и тромбоцитен кон-
центрат от афереза (ТКА).
Резултатите са представени на фиг. 2, като се 
вижда, че има намаляване в търсенето на ери-
троцитни съставки и плазма и увеличаване на 
търсенето на тромбоцитни съставки.
Търсенето на кръв в хода на пандемията на 
COVID-19 е по-ниско, отколкото в предпанде-
мичния период. До голяма криза в търсенето 
на кръв и кръвни съставки не се стига поради 
съответно намаляване на подадените иска-
ния, прекратяването на плановите операции се 
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Фиг. 1. Брой кръводарители за периода март – юли 2019 г. и 2020 г.
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нето на търсенето и намаляването на кръвода-
рителите, т.е. предлагането на кръв и кръвни 
съставки води до намаляване на икономически 
показатели на кръвния център. 
Във връзка с извънредни мерки, касаещи епи-
демичната обстановка и повишения риск от 
COVID-19, се въвеждат допълнителни такива и 
при подбора на кръводарителите, както следва:
• Управление на потока на кръводарители-
те преди и по време на даряване, за да се 
избегне събирането на много донори в 
чакалните и спазването на безопасно раз-
стояние между тях (най-малко 1 метър).
• Засилване контрола при подбор на донори 
и клиничната им преценка, включител-
но измерването на телесната температу-
ра. Въвеждане на мерки за сортировка 
на кръводарителите, насочени както към 
избягване на възможното разпространение 
на вируса в чакалните, така и към осъ-
ществяване на предварителен подбор на 
донори. Телесната температура над 37,0°C 
предполага временно отлагане на донора 
за 14 дни.
• Провеждане на детайлни интервюта с 
потенциалните дарители. Разискване с 
донора дали той/тя е спазил/а задължение-
то за изолация вкъщи/карантина. История 
за пътуване извън границите на страната. 
Контакти с близки или хора, които са се 
завърнали преди месец от пътуване извън 
границите на страната. Контактни с хора с 
документирана инфекция на SARS-CoV-2.
• Повишаване информираността на донори-
те за важността незабавно да съобщават за 
всички симптоми, съвместими със заболя-
ването COVID-19. Приканване на донори-
те да информират хемотрансфузионното 
звено, където са дарили кръв за повишена 
температура, треска и други грипоподобни 
оплаквания или в случай на диагностици-
ране със SARS-CoV2 в рамките на 14 дни 
след даряването (информация след дарява-
нето).
• Отлагане на всички дарители с история 
за пътуване извън границите на страната, 
имали контакт с близки или хора, които са 
се завърнали преди месец (28 дни) от пъту-
ване извън границите на страната, както и 
контактни на хора с документирано заболя-
ване COVID-19 за период от 14 дни.
• Отлагане на всички дарители с грипопо-
добните симптоми за период от 14 дни или 
до отзвучаване им.
• Отлагане на всички дарители за 28 дни 
след преустановяване на симптомите или 
от спирането на лечението за COVID-19.
Персоналът на отделенията за кръвовзема-
не стриктно да спазва указанията, насочени 
към предотвратяване на разпространението на 
респираторни инфекции, включително SARS-
CoV-2. За постигането на това да се въведат 
следните мерки за предпазване на работещите 
в РЦТХ Варна:
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• информираност на персонала за естеството 
на COVID-19 и аспектите, касаещи дей-
ността им;
• осигуряване на безопасни условия на работ-
ното място чрез задължително използва-
не на индивидуални предпазни средства 
(маски, защитни облекла, защитни очила, 
ръкавици и др.);
• филтър за заболеваемост и контактност на 
служителите с близки и хора извън работ-
ната среда, заболели от COVID-19;
• въвеждане и спазване на стриктни планове 
за дезинфекция на помещенията и на райо-
на около РЦТХ – Варна;
• стриктни правила за работа с кръводари-
телите;
• контрол на всички въведени мерки чрез 
разработване на стандартни оперативни 
процедури от началника по качеството в 
центъра.
При нормални ситуации употребата на кръв 
е по-гъвкава и може да бъде по-лесно прераз-
пределена към тези с по-висок приоритет на 
нуждата. В разгара на пандемия това може 
да не е така, не всички трансфузии обаче 
могат да бъдат отложени, но недостатъците в 
планирането на действията на компетентните 
органи по време на бедствия не могат да бъдат 
разгледани задълбочено, докато не настъпи 
конкретна ситуация. Въз основа на съществу-
ващите вече писмени данни може да се оцени 
въздействието на епидемията COVID-19 върху 
осигуряването на кръв и кръвни съставки като 
сериозно и специфично. 
За да се подготвят за работа в условия на пан-
демия, кръвният център и лечебните заведения 
трябва да въведат план за приоритизиране на 
кръвопреливанията, преди да настъпи критичен 
недостиг. Планът ще помогне запасите от кръв 
и кръвни съставки да бъдат правилно дистри-
бутирани и насочени към пациенти, които имат 
ясни и точни показания за преливане. 
Пандемичната ситуация и свързаното с нея 
извънредно положение постави нови предиз-
викателства пред РЦТХ – Варна. В определен 
момент останалото на заден план лечение с 
реконвалесцентна плазма се оказа средство на 
избор за спасяване на тежко болните пациенти. 
Капацитетът на съществуващите инсталации в 
София – в Националния център по трансфузи-
онна хематология (НЦТХ) и центъра по тран-
сфузионна хематология (ЦТХ) към Военно-ме-
дицинска академия (ВМА) – София не можеха 
да осигурят нарастващите нужди за цялата 
страна. Това наложи екстремно усвояване на 
технологии, доставяне на апаратура, осигуря-
ване на консумативи, обучение на кадри и стар-
тиране на добиването и в останалите центрове 
по трансфузионна хематология извън столица-
та. РЦТХ – Варна ускорено въведе и започна 
за произвежда реконвалесцентна плазма първи 
извън столицата. На 17.11.2020 г. стартира 
събирането на реконвалесцентна плазма от 
преболедували от COVID-19 дарители чрез 
афереза. Това се оказа ключов фактор за цен-
търа, за да може да отговори адекватно на 
променената реалност – осигуряване на рекон-
валесцентна плазма за пациенти в лечебните 
заведения в Североизточна България. В насто-
ящия момент центърът изпълнява всички заяв-
ки за реконвалесцентна плазма, като се наблю-
дава нарастваща тенденция за повишаване 
броя на пациентите в последните седмици.
Планирането на действия по време на бедствия 
изисква различни ресурси като време, персо-
нал и пари. Преди разработването на конкрет-
ни планове от съществено значение е кръвният 
център да извърши оценка на риска. Оценката 
на риска класира вероятността за всички иден-
тифицирани опасности, които центърът може 
да срещне, и тези опасности трябва да бъдат 
включени в неговия извънреден оперативен 
план. След като се определят рисковете, еки-
път за извънредно планиране може да започ-
не да създава извънредния оперативен план, 
който трябва да съдържа целта, политиката, 
обхвата, терминологията, готовността, реакци-
ята и плановете за възстановяване на дейност-
та на трансфузионния център.
Всеки вид неблагоприятно събитие има своите 
бариери при събирането на кръв, които трябва 
не само да бъдат предвидени от ръководители-
те на кръвните центрове, но и да бъде изгот-
вена стратегия за възможно най-безопасния 
начин за осигуряването на необходимите коли-
чества кръв както за кръводарителите, така и 
за персонала на центъра (фиг. 3).
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Поради липсата на публикации, обхващащи 
проучвания за планиране на бедствия, тран-
сфузионните центрове могат да използват при-
мерни сценарии, компютърни симулации, за да 
прогнозират по-добре какви кръвни съставки 
са необходими по време на краткосрочен или 
дългосрочен сценарий на бедствие. Използвай-
ки компютърното моделиране, трансфузион-
ните центрове могат не само да помогнат да се 
разбере количеството кръвни съставки, които 
може да са необходими по време на бедствие, 
но и да тестват перспективни подходи за това 
как да се отговори на нуждите от кръв и кръв-
ни съставки.
Заключение: На 11 март 2020 г. Световната 
здравна организация обяви статут на пандемия 
за COVID-19 и последиците от тази ситуация 
включват сериозно нарушаване както на пред-
лагането, така и на търсенето на кръв и кръвни 
съставки. Пандемията COVID-19 вече е про-
менила света, като цели държави са под каран-
тина и милиарди хора се борят не само с риска 
от сериозно заболяване, но и с икономически-
те последици. Болниците не само трябва да се 
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справят с предизвикателството да се грижат 
за преобладаващия брой пациенти, заразени с 
вируса, причиняващ това заболяване, но също 
така трябва да поддържат спешни услуги за 
пациенти с други медицински състояния, като 
за това се нуждаят от достатъчни количества 
безопасна кръв за преливане.
При кръвоснабдяването по време на пандемия 
РЦТХ – Варна трябва да се справи с намаляване 
броя на донорите, ограничаване на осигурява-
нето с кръв и кръвни съставки, както и недостиг 
на персонал. Поддържането на актуална инфор-
мация за наличности на кръвни съставки в 
кръвните центрове в цялата страна чрез нацио-
нална информационна система позволява бърза 
реакция в случай на спешна необходимост от 
кръв и разрешаването на възникнали критични 
ситуации в хода на пандемията.
Преминаването към обичайния режим на 
функциониране най-вероятно ще зависи от 
степента и продължителността на тази панде-
мия и свързаната с нея промяна в поведението, 
което се предвижда да остане в сила далеч от 
първоначалните прогнози.
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